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De begrippen,,pseudatthrose" eÍr,,v ettfaagde consolidatie"
zijn niet zttiver te scheiden. ZIj gaan in elkaar ovet Z1j wotden
samengevat als beenbreuken, waatbri de consolidatie gestootd is.
In grove ttekken kan men het genezingsProces van een been-
breuk in drieën verdeelen:
a. het ontstaan van een pluripotent kiemweefsel,
b. het differentieeren van dit weefsel tot beenweefsel,
r. de ombouv/ van dit beenweefsel in functioneel-architec-
tonischen zin.
Niet alleen op de fractuurplaats zelve vindt men verande-
ringen. Resorptieverschiinselen, vetandetingen in de spier-
tonus en andere verschijnselen wijzen er op, dat men het ge-
nezingsproces niet al te plaatselijk op moet vatten.
De vtaag naat de oorsprong van het kiemweefsel is, voot
de fractuutgenezing, niet belangrijk. De onderzoekingen naar
de aetiologie van het heterotope beenweefsel en het feit, dat
een pseudarthrose genezen kan, zondef wegname van het
fibreuze weefsel tusschen de beenstukken, bewijzen dat de
tegenstelling tusschen kiemweefsel, stammende uit osteoplas-
tische elementen, en kiemweefsel, stammende uit het om-
gevende binclweefsel, niet absoluut is, gelijk meestal wordt
aangenomen.
De oorzaak det pseudarthrose-votming te zoeken in een
ingroeien van het bindweefsel uit de omgeving is niet juist.
De ootzaak is te zoeken in een complex van factoren dat:
hetzij de votming van een kiemweefsel belet,
hetzij de differentiatie hiervan in verkeerde banen leidt.
I I '
Het doel van een operatie moet zijn deze factoren dusdanig
te wijzigen, dat de beletselen tot uor*ing van een kiemweefser
worden we€genomen of dat de differenïiatie in den goeden
zin wordt beinvloed.
voordat men door een operatie tracht invroed uit te oefenen
"p d. plaatselijke factoreÀ, zar men zich dienen af te vragenof algemeene factoren in het bettokken geval niet de hoofdrol
l.1:n1en.spelen, speciaal of de reactie lrrí Sfrs."rmann van herDroed nlet posltlet ts.
De indicatie tot ingrijpen wordt in hoofdzaak door twee
vÍagen beheerscht, en wel:
a. of langs consetvatieven weg genezing nog mogelijk zal
zrln.
b. of het in het betrokken geval niet wenschelijk is orn, door
een operatie, den genezingsduur aanzienlijk te bekorten.
Bij verschillende.gevallen-is gebleken, dat het langs conset-
Stti 1v;n *:q 1n "g,.lij k is tenslottè een cons olidati e te vlrkrij gen.l)e behandeling kan dan evenwel soms zeer langdudg'iijn.
Uit de hier vermelde gevallen bliikt:
. 
dat de grendelplastieÈvoor de behandering van de stoor-
nissen in de consolidatie-, speciaal voor die ïan onderbeen,
zeer goede resultaten oplevert;
dat het aanbeveling verdient het transpl,,ntaat niet uit degezonde tibia, maar uit de fractuureinden^te nemen;
dat het niet in alle gevallen noodzakelijk is het weefsel tus-
schen de fragmenten te verwijderen;
dat in gevallen w.aarin op andere wijze dan door osteor_
taphie een goede stabilisatie àer einden kan worclen verkregen
en 
€en grendelplastiek technische moeilijkheden met nch
mede brengt, een eenvoudige wondmaking der einden bevre-
digende resultaten geven kan;
dat in gevallen, waar speciale waarde gehecht moet worden
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l waar door de af-
metingen van het bot en de verhoudingen tet plaatse een gfen-
delplastiek moeilijkheden zou opleveten, ook met een osteor-
raphie goede resultaten zrjn te verkrijgen;
dat de veelal toegepaste methode om een centraal been-
tÍansplantaat in te brengen, inplaats van een wandstanclig,
afgekeurd moet worden, met dien verstande, dat men in enkele
gevallen, speciaal bij den onderatm, om technische tedenen
niet aan een centrale beenplug ontkomen kan.
Bij de keuze der opetatiemethoden is ieder geval afzonder-
liik te beootdeelen en bestaat voor arm eÍr been verschil in
vooÍ- en nadeelen der verschillende operatiemethoden.
Verder is gebleken, dzt aan het verstrekken van een vita-
minenrijk dieet of aan een medicamenteuze behandeling van
fractuten vootshands noch een theÍapeutische, noch een prophy-
Iactische werking kan worden toegeschreven.
Een stootnis in de consolidatie treedt vooral op na een frac-
tuur, ontstaan door grof mechanisch geweld, speciaal bij een
gecompliceerde fractuur. Infecteert een gecompliceerde-.Írac-
tuur in ernstige mate, dan is een stooÍnis in de consolidatie
rvaarschijnlijk.
Het feit dat ro0/o der behandelde, en 75 0/o der tenslotte
niet geconsolideerde gevallen een positieve teactre varr
\íassetmann vertoonden, pleit sterk tegen de meening van
hen, welke in de lues geenen of slechts een onbeteekenende
aetiologischen factor zien, voor het optreden van stoornissen
in de consolidatie.
De prognose det stoornis in de consolidatie van fracturen
is, bij een goede behandeling, gunstig te noemen.
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